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El Objetivo fue determinar la calidad del registro simplificado estandarizado de 
Enfermería de sala de operaciones de una Clínica Privada de Lima Metropolitana 
2016. Material y Método. El estudio fue de nivel aplicativo, tipo cuantitativo, método 
descriptivo y retrospectivo. La población estuvo conformada por 123 historias clínicas 
de pacientes intervenidos quirúrgicamente en sala de operaciones. La técnica fue el 
análisis documental y el instrumento una hoja de registro aplicado previa autorización 
de la institución.  Resultados. Del 100% (123), 52% (64) es inadecuada y 48% (59) 
adecuado. En la dimensión estructura 53% (65) inadecuada y 47% (58) adecuado; en 
la dimensión contenido 54% (66) adecuada y 46% (57) inadecuada.  Los ítems 
inadecuados en la estructura 91% (112) no realiza el análisis e interpretación, 95% 
(117) no evalúa el cuidado y 68% (84) la hora de intervención; los ítems adecuados 
98% (120) registra los datos objetivos, 98% (121) las siglas nemotécnicas (SOAPIE), 
y 91% (112) no realiza borrones. En la dimensión contenido en el preoperatorio lo 
inadecuado 93% (114) no registra los datos del paciente (temor o llanto), 96% (118) el 
diagnóstico de enfermería y 84% (103) logro de objetivos; y lo adecuado 89% (109) 
registra las condiciones del paciente para sala de operaciones, 89% (110) la 
condición según exámenes y 87% (110) alteraciones, mientras que el contenido en el 
transoperatorio lo adecuado 96% (118) registra la condición del paciente y entorno del 
acto quirúrgico, 95% (117) la valoración del estado físico, y 98% (121) la provisión de 
material e insumos; y lo inadecuado 98% (121) los datos no guarda relación con la 
planeación, 42% (52) la recurrencia de incidentes y 91% (112) la hora y fecha de 
intervenciones. Conclusiones. La calidad del registro en su mayoría es inadecuada; 
en la dimensión estructura por que no realiza el análisis e interpretación, no evalúa el 
cuidado y no registra la hora por intervención; lo adecuado porque registra los datos 
objetivos, las siglas nemotécnicas (SOAPIE), y no realiza borrones; y en la dimensión 
contenido en el preoperatorio lo inadecuado está dado porque no registra las 
manifestaciones de temor o llanto, el diagnóstico de enfermería y logros de objetivos; 
y lo adecuado porque registra las condiciones del paciente para ingresar a sala de 
operaciones, los exámenes y las alteraciones encontradas; y en la dimensión 
contenido en el transoperatorio lo adecuado está dado porque registra la valoración 
del estado físico, y la provisión de material e insumos; y lo inadecuado porque lo que 
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The objective was to determine the quality of the standardized simplified register of 
Nursing in the operating room of a Private Clinic in Metropolitan Lima 2016. Material 
and Method. The study was of applicative level, quantitative type, retrospective 
descriptive method. The population consisted of 123 medical records of patients 
surgically treated in the operating room. The technique was the documentary analysis 
and the instrument a registration sheet applied with the authorization of the institution. 
Results 100% (123), 52% (64) is inadequate and 48% (59) adequate. In the structure 
dimension 53% (65) inadequate and 47% (58) adequate; in the content dimension 
54% (66) adequate and 46% (57) inadequate. The inadequate items in the structure 
91% (112) does not perform the analysis and interpretation, 95% (117) does not 
evaluate the care and 68% (84) the intervention time; the appropriate items 98% (120) 
record the objective data, 98% (121) the mnemonic abbreviations (SOAPIE), and 91% 
(112) does not perform erasures. In the dimension contained in the preoperative, the 
inadequate 93% (114) does not record the patient's data (fear or crying), 96% (118) 
the nursing diagnosis and 84% (103) achievement of objectives; and the appropriate 
89% (109) registers the conditions of the patient for the operating room, 89% (110) the 
condition according to exams and 87% (110) alterations, while the content in the 
transoperative period is adequate 96% (118) registers the condition of the patient and 
surroundings of the surgical act, 95% (117) the assessment of the physical state, and 
98% (121) the provision of material and supplies; and the inadequate 98% (121) data 
is not related to planning, 42% (52) the recurrence of incidents and 91% (112) the time 
and date of interventions. Conclusions The quality of the registry is mostly 
inadequate; in the structure dimension because it does not perform the analysis and 
interpretation, the evaluation of the care and time of; the right thing because it 
registers the objective data, the mnemonic abbreviations (SOAPIE), and does not 
make blurs; and in the dimension contained in the preoperative, the inadequate is 
given because it does not register the manifestations of fear or crying, the diagnosis of 
nursing and achievement of objectives; and the adequate because it registers the 
conditions of the patient to enter the operating room, the examinations and the 
alterations found; and in the dimension contained in the transoperative, the adequate 
is given because it registers the assessment of the physical state, and the provision of 
material and supplies; and the inadequate because what it says is not related to the 
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